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ASSOCIATION LES AMIS DE LA MUSIQUE ET DE LA 
DANSE 

du canton de Cognin 
 

Autorisation d’utilisation d’image 

Dans le cadre des enseignements proposés par l’école de musique du canton de 
Cognin, des élèves ou des professeurs pourront être photographiés ou filmés dans le 
but d’illustrer les activités pédagogiques ou les actions culturelles concourant au 
rayonnement de l’école sur l’ensemble du canton. 

Les légendes accompagnant les photos ne communiqueront aucune information 
susceptible d’identifier directement ou indirectement les élèves, les professeurs ou 
leur famille, dont le nom ne sera de toute façon pas employé. 

La publication de photographies de personnes identifiables ne peut se faire sans 
l’autorisation des intéressés ou de leurs parents (ou représentants légaux) s’ils sont 
mineurs. En cas de refus, les photographies où les personnes pourraient être 
identifiées ne seraient publiées qu’en rendant ces dernières non reconnaissables 
(utilisation de logiciels de retouche d’image). 

Conformément à la loi, le libre accès aux données photographiques qui concernent 
l’élève ou le professeur est garanti, permettant à tout moment de vérifier l’usage qui 
en est fait et disposer du droit de retrait des photographies. 

 ________________________________________________________________________________________  

Je soussigné(e) ........................................................................................................... , 

Parent ou responsable légal de(s) enfant(s) .............................................................. , 

Autorise : 

- La publication de photographie de l’enfant susnommé (1) 
- La publication de ma photographie (1) 

Dans les brochures éditées pour le compte des six communes du canton de Cognin ou 
de l’école de musique  OUI-NON 

Sur le site internet des six communes du canton de Cognin ou de l’école de musique 
 OUI – NON 

A compléter selon la situation familiale :  

L’intéressé(e) Le père La mère Le représentant 
légal 

Date : 
Signature : 

Date : 
Signature : 

Date : 
Signature : 

Date : 
Signature : 

(1)  : Rayer la mention inutile 


